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Tupakkakokeilut aloitetaan yleensa 12-14 vuoden idssd. Suomessa l4-vuotiaista pojista ja
tytoista yli kolmasosa on kokeillut tupakointia. 16- 18- vuotiaista pojista ja tytoista lahes
kolmasosa tupakoi paivittain. (Kansanterveyslaitos 2006, 19.) Terveys 2015 -
kansanterveysohjelmassa tarkeimpid nuorten terveyden edistdmisen tavoitteita on 16-18-
vuotiaiden tupakoinnin vahentaminen alle 15 prosenttiin vuoteen 2015 mennessa. (Stakes
2002, 70- 71.) Lukiolaisista noin kymmenen prosenttia ilmoittaa tupakoivansa paivittain.(
Kouluterveyskysely 2008)

Opiskelijaterveydenhuollon tavoitteena on koko kouluyhteisdén hyvinvoinnin ja oppilaiden ter-
veyden edistdminen sekd terveen kasvun ja kehityksen tukeminen yhteistydssa oppilaiden,
oppilashuollon muun henkildstdn, opettajien ja vanhempien kanssa.

Opinnadytetydssa perehdyttiin nuorten tupakointiin toiminnallisen draamaopetuksen kautta.
Ty6 toteutettiin Martinlaakson lukion 1- 2-vuosikurssin opiskelijoille. Tyd on osa Vantaan eh-
kaisevan paihdetyon ja Laurean yhteisty6ta. Tyodn tarkoituksena oli johdatella lukiolaisia itse
I6ytdmaan ratkaisuja tupakoinnin aiheuttamiin terveyshaittoihin ja lisata heidan tietamystaan
tupakoinnin lopettamisesta. Ajatuksena on tuoda yhdessa esiin oppilaiden asenteita ja koke-
muksia tupakasta.

Opetus toteutettiin draaman kautta. Tunnin aluksi johdateltiin oppilaat aiheeseen ja esitet-
tiin vaittamia tupakasta. Tarkoituksena oli, etté paihdevalistuspaivasta tulisi toiminnallinen ja
mieluisa oppimiskokemus oppilaille. Draamatehtévana oli naytella jonkin henkilén huono pai-
va. Jokaiselle ryhmalle annettiin eri tukisanat, joita tuli kayttaa esityksissd. Tukisanat olivat
tupakka, nikotiini, nuuska ja vierotusoireet. Lisdksi oppilaat saivat yhdessa keksid muita
avainsanoja ja kayttaa niita esityksessa.

Draamaopetus on hyva valistamismuoto nuorille, silla heilla on jo paljon tietoa tupakoinnista.

AVAINSANAT: Opiskelijaterveydenhuolto, terveyden edistdminen, tupakointi, nuoret
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Experiments with tobacco begin usually at the age of 12 to 14. One third of 14-year-old boys
and girls have tried smoking. One third of 16 to 18-year-old boys and girls smoke daily (Kan-
santerveyslaitos 2006, 19.) In Terveys 2015 public health program one of the most important
health improvement goals is to decrease the number of 16 to 18 year-old smokers to 15 % by
the year 2015. (Stakes 2002, 70- 71.)About ten per cent of high school students state that
they smoke daily. (School health questionnaire 2008)

The aim of the Student health care is to promote the students’ health and the wellbeing of
the whole school community and to support healthy adolescence and progress in cooperation
with the students, the student care staff, the teachers and the parents.

In our thesis we study smoking among young adults by functional drama exercise. It took place
in Martinlaakso high school and was held for the 1.and 2.year students. This work is a part of
the cooperation between Vantaa's preventive intoxicant work and Laurea. The purpose of our
thesis was to guide the students to find the answers to the health hazards caused by smoking
and to increase their knowledge of how to quit smoking. Our aim is to bring out the attitudes and
experiences with tobacco together with the students.

Teaching was executed by drama exercise. At the beginning of the class students were led to
the subject by presenting statements of smoking. The purpose was that the drug education day
would be functional and pleasant learning experience for the students. The idea of the play was
to act some person’s bad day. Each group was given one word that they had to use during the
play. The words were tobacco, nicotine, snuff and withdrawal symptoms. In addition the stu-
dents were allowed to make up other important words to use in the play.

Drama teaching is a good way to educate adolescents because they already have a lot of
knowledge about smoking.

KEY WORDS: The Students’ health care, health promotion, smoking, adolescents
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JOHDANTO

Jokainen meista on jossakin elamanvaiheessa tekemisissa tupakoivien ihmisten kanssa. Han
voi olla perheenjésen, opiskelutoveri, tydtoveri, toinen tai molemmat vanhemmista tai jopa
terveydenhuollon ammattilainen. Tutkimusten mukaan Suomessa tupakoi paivittain lahes
900 000 ihmista. Vuosittain 5000-6000 henkiloéa kuolee tupakkaan. (Kansanterveyslaitos 2006,
19.)

Nuorten on vaikea ymmartaa riippuvuutta - miten helposti tupakkaan jaa koukkuun, miten
tupakkariippuvuus nakyy jokapaivaisessa elamassa, ja miten riippuvuus tekee lopettamisesta
vaikeaa. Tupakka on yleisin kuolleisuuden aiheuttaja lansimaissa, ja nuoret tupakoitsijat ovat
yha haasteellisempia terveydenhuollolle. Entistd selkedmmin on todistettu passiivisen tupa-
koinnin vaarallisuus. Tupakkariippuvuus perustellaan neurobiologian ja psykologian kautta.
Tupakka aiheuttaa elimistossa erilaisia syopia, esimerkiksi keuhko-, ylahengitystie- ja ruoka-
torvisydpid ja keuhkoahtaumatautia, mutta myods sydan- ja verenkiertoelinsairauksia, kuten
aneyrysmaa. Lisaksi infarktin mahdollisuus seka ohutsuolen ja mahalaukun haavauman riski on
suurempi. Tupakan ja nuuskan kayttaminen alkaa yha nuorempana. Yleensa lapset ja nuoret
kokeilevat ensin tupakkaa, siirtyvéat sitten totutteluvaiheeseen, ja seurustelutupakoinnin tai
nuuskan kautta vahitellen vakiintuneeseen tupakointiin ja nuuskaan kayttdon.
(Kansanterveyslaitos 2006, 19.)

Tupakkakokeilut aloitetaan 12-14 vuoden iassa. 14-vuotiaista pojista ja tytoista yli kolmasosa
ovat kokeilleet tupakointia, 16-vuotiaista pojista ja tytdista puolestaan noin yli puolet. 16-
18- vuotiaista pojista ja tytoistad yli kolmasosa tupakoi paivittdin. (Kansanterveyslaitos 2006,
19.) Terveys 2015 -kansanterveysohjelmassa tarkeimpia nuorten terveyden edistamisen ta-
voitteita on 16-18-vuotiaiden tupakoinnin vahentaminen alle 15 prosenttiin vuoteen 2015
mennessa. Tama on vaativa haaste, silla vuonna 2001 ldhes kolmannes tadmanikaisista pojista
ja tytoista tupakoi. (Stakes 2002, 70- 71.)

Tupakkalain tarkoituksena on viestia kouluille ja koululaisille savutonta koulukulttuuria ja
tupakoimattomuutta nuoren ja aikuisen elamanvalintana. Lain sédnnokset ovat minimisaan-
noksia, mika tekee mahdolliseksi koulukohtaisten tiukempien sédnndsten antamisen tarvitta-
essa. (Stakes 2002, 70- 71.)

Opinndytetydn tarkoituksena on antaa Martinlaakson lukion nuorille evaita tupakkariippuvuu-
den ymmartédmiseen draamamenetelmalld. Tyd kuuluu Vantaan ehkaisevan péaihdetyon ja
Laurean yhteistydhon. Tavoitteena on heratelld nuoria pitaméaan omasta terveydestaan huol-

ta. Ajatuksena on tuoda esiin oppilaiden asenteita ja kokemuksia tupakasta.
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2 NUOREN ELAMA

Lapsen hyvinvoinnin alkaa rakentua jo silloin, kun lasta halutaan ja raskaus alkaa. Viime vuo-
sina on kertynyt uutta tutkimustietoa raskauden ajan ja ensimmaisten elinvuosien merkityk-
sestd koko elamankulun aikana hyvinvoinnille. Ensimmaiset elinvuodet vaikuttavat myos vaka-
vien kansantautien kehitykseen. Samaan aikaan on kehitetty yha parempia menetelmia lapsen
ympariston ja oman kehityksen ongelmien tunnistamiseksi yha aikaisemmin. Monet lapsen
kasvun ja kehityksen hairiot voidaan havaita jo kolmen ensimmaisen ikdvuoden aikana ja vii-
meistaan ennen kouluikaa. Kun lapsia ja heidan perheitdén tuetaan mahdollisimman varhain,

koulun mahdollisuudet edistaa ja tukea oppilaiden hyvinvointia paranevat. (Stakes 2002, 13.)

Varsinaisessa nuoruusiassa alkaa itsendistyminen, irrottautuminen kodin vaikutuspiirista ja
suuntautuminen ikatovereiden piiriin. Taman ikavaiheen psykologinen kehitystehtava on ehe-
an identiteetin saavuttaminen. Silloin saavutetaan sukupuoli-identiteetti ja psyykkinen auto-
nomia ja loydetaan omat arvot, normit, eettiset periaatteet ja ihmissuhdemallit. Liséksi teh-

daan uravalinnat ja liitytdan ymparoivaan maailmaan. (Vuorinen 1998, Alberg & Siimes 1999).

Nuoruus on kehityksellisesti vaativa ajanjakso. Yleensd nuoruus jaetaan varhaisnuoruuteen eli
murrosikaan(12- 16- vuotta) nuoruuden keskivaiheeseen (16- 19- vuotta) ja my6héisnuoruu-
teen (19- 25- vuotta). Nuoruudessa tapahtuu paljon muutoksia. Nuoruusian aikana suhde it-
seen, omaan ulkonakdon, fyysiseen mindan muuttuvat. Myds suhde omiin ajatuksiin ja mielipi-
teisiin saattaa muuttua. Lisdksi muuttuu suhde muihin ihmisiin, niin l&hipiiriin kuin laajemmin
yhteiskuntaan ja sen rakenteisiin. Kontaktit liséantyvat ja tulevat monipuolisimmiksi. Ysta-
vyys- ja parisuhteet tulevat kodin ja pihapiirin suhteiden tilalle. (Vilkko-Riiheld 2001, 244.)
Nuoruuden kuluessa ihminen kehittyy fyysisesti aikuiseksi, oppii yhteisdssa tarvittavat taidot
ja valmiudet, itsendistyy lapsuuden perheestd, etsii ja valitsee myéhemmat aikuisuuden roolit
ja positiot sekd muodostaa kasityksen omasta itsestdan tdman tapahtumakulun pohjalta. (Lyy-
tinen&Korkiakangas 2003, 256.)

Nuoruuden aikana vanhempien ja perheen merkitys vahenee ja samalla omien ryhmien merki-
tys kasvaa. Ryhman jasenena tapahtuva kasvu luo edellytyksia nuoren siséiselle kasvulle, joka
edustaa nuorta I0ytdmaan uusia valintoja elamassaan. (Himberg ym 2000, 96- 97; Ronkka,
Poikkeus & Viherakoski 2002, 98.)

Jokainen yksild kuuluu johonkin ryhméan. Ryhman muodostavat kaksi tai useampi toistensa
kanssa vuorovaikutuksessa olevaa ihmista. Ryhméan jasenten kesken on yhteistoimintaa. Ryh-

man jasenet ovat tietoisia toisistaan, jotka tietavat kuuluvansa ryhmaan, jotka jakavat ryh-
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man tavoitteet ja paamaarat ja jotka noudattavat ryhmén sdantéja ja normeja. (Vilkko- Rii-
hela 2001, 647.)

Ryhmadynamiikalla tarkoitetaan ryhman siséisia voimia, jotka saattavat olla kokijan kannalta
hyvin merkittavia. Usein puhutaan my6s ryhmailmiosta. Kasitteilld ryhmadynamiikka ja ryh-
mailmi¢ viitataan siihen, ettd ryhma toimii tavalla, jota ei voisi suoraan paatella sen yksit-
taisten jasenten kaytoksesta. Ryhmadynamiikka syntyy jokaisen jasenen valisesté vuorovaiku-

tuksesta ja kommunikaatiosta. (Kopakkala 2005, 37.)

Ryhmiin jakamisen perusteita on erilaisia. Tavallisesti jako tapahtuu kyvykkyyden mukaan.
Lisaksi ryhmat voidaan jakaa tehtdvien mukaan. Tama kaikki vaikuttaa ryhmien vuorovaiku-
tukseen ja sen dynamiikkaan. Vuorovaikutus luokassa on riippuvaista osanottajista, tehtavista
ja opettajista. Intensiivisen opetuksen aikana vuorovaikutus rakentuu opettajien ja opiskeli-
joiden valille. Ryhmatydskentelyvaiheessa vuorovaikutus kehittyy puolestaan ryhman jasenten
vélille. (Kauppila 2000,91.)

Nuoret ottavat uudet tekniset laitteet nopeasti kdyttdon, ja ne muuttavat sosiaalisen vuoro-
vaikutuksen muotoja. Kénnykat ja Internet ovat lasten ja nuorten keskuudessa suosittuja, ja
tarkea osa heidan kommunikaatiokulttuuriaan, etta niitd on alettu pitdmaéan itsestaan selvina
osina elamaa kuin vain pelkastaan viestintavalineena. (Cairncross 2001, 282- 284; Herkkman
2001, 68- 69.) Pojista tietoverkkoa kayttad keskimaarin yli kaksi tuntia paivassa ja tytot hie-
man vahemman. (Pelastakaa Lapset 2005). Internetistd on tullut koko nuorison suosima toi-
mintaympéristo. Se vaikuttaa nuorilla erityisesti sosiaalisiin suhteisiin, siihen kuinka ne synty-

vét ja kuinka niita yllapidetéan. (Joensuu 2007, 25).

Nuoruudessa monen nuoren eldma tuntuu sekasortoiselta. Nuoren psyykkistéd hyvinvointia
vaarantavat jostain ulkopuolelta tulevat “’yhteiskunnan vaatimuksiksi” nimetyt uhkaukset,
joiden varjoilla nuoria vaaditaan opiskelemaan tehokkaammin, pyrkimaan voittajiksi, saa-
maan huipputodistukset, joiden avulla varmistetaan korkeakoulupaikka. Nuorten hyvinvointi
rakentuu realistisen ja mydnteisen mindkuvan varaan. Tarkeda olisi, ettd nuori tunnistaisi
omat kykynsa ja uskaltaisi lahted kehittdmaan niita, luottaen siihen, etté harjoitellen ja opis-
kellen taidot kehittyvat. Onnellisinta on, jos harrastuksen piirista 16ytyy tuleva ammatti. Nuo-
rella on oikeus ajoittaisen yksindisyyteen, jos se on vapaehtoista eikd johdu yhteisdn torjun-
nasta. Yksilé palvonnan, idoleiden ja kuuluisuuteen pyrkivien ihmisten aikana, nuorten tulisi
oppia ymmartamaan aitojen kestévien ihmissuhteiden merkitys. Aidot ihmissuhteet, jossa
tajutaan oma vastuu ja tekojen seuraamukset ovat onnellisen elaman perusta. Oman arvon ja
omien lahjojen tunnistaminen ei saa johtaa muiden vaheksymiseen ja empatia katoamiseen.

(Karppinen, Ruokonen, Uusikyla 2007, 29).
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Leikkiminen muuttuu lapsen kasvaessa nuoreksi. Roolipelit nykyisessd muodossaan muistutta-
vat improvisaatioteatteria, draamaa. Roolipelaaminen perustuu vuorovaikutukselle. Jokaisella
pelaajalla on oma rooli yhteisen tarinan etenemisessa. Roolipelit sijoittuvat ennalta lukkoon
lyddyn tarinan ja taysin improvisoivaan toimintaa. (Karppinen, Ruokonen, Uusikyla 2007, 32-
34)

Alle 18-vuotiaille kielletddn tupakkatuotteiden ja tupakointivalineiden myyminen tai muu
luovuttaminen. Nuoren tulee pystya tarvittaessa osoittamaan ikénsa esittamalla henkilolli-

syystodistus. (Kansanterveyslaitos 2008.)

3  TUPAKOINTI

3.1 Tupakan terveyshaitat

Ihmiset ovat aikojen kuluessa keksineet tupakalle, mitd moninaisimpia kayttdtapoja: tupakka-
lehtien pureskelu, purutupakka, sikari, nuuska, piippu ja savuke. Jo antiikin aikoina tupakkaa
poltettiin savupiipuissa ja tupakanlehdista kaarittiin sikareita (Vierola 2004, 1-13). Tupakassa
on yli neljatuhatta kemikaalia, jotka voidaan jakaa neljaan paaryhmaa: syopaa aiheuttavat

aineet, arsyttavat aineet, riippuvuutta aiheuttavat aineet ja hékakaasu. (Hilder 2004, 7- 8).

Tupakointi on useimmiten aluksi sosiaalinen tapahtuma. Tupakointi alkaa yleensa ensin 5-10
savukkeen kokeilulla. Tupakointi riippuu myds siitd, mitd enemman lahiymparistéssa on tupa-
kointia hyvaksyvia malleja ja mahdollisuus tupakoida, sitd suurempi osa nuorista alkaa tupa-
koida (Vierola 2004, 2). Nikotiinin krooniset vaikutukset alkavat nuoren ihmisen kehossa jo
nakya 3-6 viikon kuluttua tupakan polton aloittamisesta muun muassa aivoissa tapahtuu pysy-
via muutoksia. Nikotiinireseptoreita muodostuu enemman, ja niiden sidontakyky muuttuu.
Ihminen vaatii jatkuvasti suurempia annoksia nikotiinia, mik& aiheuttaa riippuvuuden, kayt-

taytymisen hairiot ja vieroitusoireet. (Kansanterveyslaitos 2006, 64.)

Savuketta poltettaessa nikotiini imeytyy keuhkoista verenkiertoon, ja noin 25 % nikotiini an-
noksesta kulkeutuu aivoista muutamassa sekunnissa. Tdma on kaksinkertaisesti nopeampi tapa
saada nikotiini aivoihin verrattuna suonensisdiseen antoon. Paastyaan verenkiertoon nikotiini
jakautuu nopeasti elimistéssa muihin kudoksiin. Nikotiini on puhtaana aineena jo itsessaan
myrkyllisté, silla jo 60 mg: n annos aikuiselle on tappava. Nikotiini eliminoituu suurimmaksi
osaksi maksan ensikierron metabolian ansiosta, joten mahasta ja suolesta imeytyvan nikotii-
nin maara jaa vahaiseksi. Nikotiini lisdd sydamen syketta ja kohottaa verenpainetta, se supis-
taa aareisverisuonia, ja saa aikaan muun muassa ihon verenkierron heikkenemisen ja lampoti-

lan laskun. Suurina annoksina nikotiini aiheuttaa myrkytysoireita, jotka ovat muun muassa
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pahoinvointi, paansarky ja tasapainohdiriét. ( Pietila 2003, 421- 422).

Nikotiini yllapitaa riippuvuutta, joka vuosien aikana johtaa merkittaviin terveyshaittoihin.
Yleisempia ja parhaiten tunnettuja terveyshaittoja ovat sydpéataudit, verenkiertoelimistdn
sairaudet ja krooniset keuhkosairaudet. Tupakointi on sydpatautien huomattavin vaaratekija.
Maanlaajuisesti sen on arveltu aiheuttavan noin 20 % syOpéatapauksista. Tupakointi on yhtey-
dessa keuhko-, suuontelo-, kurkunpaa-, nielu-, huuli-, ruokatorvi-, haima-, maha-, kohdun-
kaula-, ja virtsarakkosyopiin. Erityisen selked yhteys tupakoinnilla on keuhko- ja kurkun-
paasyopiin. Niiden todennakdisyys on yhteydessa tupakoinnin aloittamisikdan, tupakoinnin
kestoon, maaraan ja, kuinka paljon tupakoi ja vetda tupakan savua henkeen. Tupakointi on

keskeinen sepelvaltimotaudin, aivoinfarktin ja katkokavelyn aiheuttaja. (Pietila 2003, 422.)

Passiivinen tupakointi lisda useiden sairauksien esiintyvyyttd. Passiivinen tupakoitsija joutuu
hengittamaan ymparistdssa olevaa tupakansavua, mikd on kemiallisesti erilaista kuin aktiivi-
tupakoijan sisdan hengittama tupakansavu. Suurimmassa vaarassa ovat lapset ja kroonisista
sairauksista karsivat. On osoitettu, ettd vanhempien tupakointi kaksinkertaistaa muun muassa
pikkulasten korvatulehdusten ja sairaalahoitoa vaativien keuhkoputkentulehduksen maaran.
Taman syy voi olla tupakansavun arsyttévat aineosat tai se, etta tupakoivilla vanhemmilla on
tupakoimattomia enemman erilaisia hengitystietulehduksia. Tupakan aineosat esimerkiksi
nikotiini, erittyvat aidin maitoon. Raskauden aikainen tupakointi kaksinkertaistaa lapsen riskia
saada jokin atooppinen tauti, kuten astma, allerginen nuha tai ihottuma.( Pietild 2003, 422.)
Passiivinen tupakointi on todella haitallista myds astmaatikoille, silla se altistaa keuhkojen
toiminnan heikentymisen mybhemmalla ialla. Viela enemman keuhkojen toiminta heikkenee
tupakoivilla astmaatikoilla (Hilder, 2004: 10). Pakkotupakointi on kolmanneksi suurin kuolin
syy aktiivisen tupakoinnin ja alkoholin jalkeen. On tutkittu ja todistettu, ettéd tupakan vaiku-
tukset eivat ole suotuisia koululaisen terveyteen ja kuntoon. Tupakoivilla koululaisilla on
enemman poissaoloja, ja on useammin hengitystietulehduksia ja yskaa. Tupakoivien toipumi-
nen on hitaampaa flunssan jalkeen ja heilla on enemman poskiontelontulehduksia. Tupakoivil-
la on enemman vatsakipuja, stressid, psyykkisia hairidita seka vasymysta ja masennusta. Tu-
pakoivien koulumenestys saattaa olla huonompi. Tupakoivat ja nuuskaa kayttavat urheilijat
karsivat useammin urheiluvammoista, silla nikotiini ja haka heikentavat lihasten verenkiertoa.
Tupakoivilla kaksosilla on 5-10 % hitaampi reaktiokyky kuin tupakoimattomilla kaksosilla. (Vie-
rola 2004, 35- 36.)

Melkein kaikki aikuisena tupakoivat ovat aloittaneet tupakoinnin alle 18-vuotiaana (Terveys-
portti 2006). Tupakoinnin lopettaminen aiheuttaa usein vieroitusoireita. Yleisimpia vieroi-
tusoireita ovat artyisyys, karsimattémyys, tupakanhimo, levottomuus, keskittymisvaikeudet,
univaikeudet, paansarky sekd makean himo ja liséantynyt ruokahalu. Suurin osa naista vieroi-

tusoireista johtuu nikotiinipitoisuuden vahenemisesta elimistossa. (Riikola & Winell 2007.)
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Nuuskan kaytossa on suuria alueellisia ja ryhméakohtaisia eroja. Nuoret miehet ja osa urheili-
jJoista kayttaa sita yleisimmin (Rimpel&, Rainio, Pere, Lintonen, Rimpel&d 2005). Nuuska sisal-
taa kaksikymmenta kertaa enemman nikotiinia kuin tupakka. Nuuskassa on myds paljon ras-
kasmetalleja, kuten, lyijya ja kadmiumia, sekd janteita useista myrkyllisisté kasvinsuojeluai-
neista. Nuuskan siséltamat aineet, erityisesti nikotiini imeytyvat verenkiertoon suun kautta
limakalvon lapi (Hilder 2004, 11). Nuuska &arsyttaa suun limakalvoja ja aiheuttaa ienrajojen
sydpymisvaurioita ja hampaiden kiinnityskudosten I6ystymista. Nuuskaajan hampaat varjayty-
véat, kuluvat ja reikiintyvat helposti. Nuuskan kayton liséd suun, nenan ja nielun alueen syopi-
en vaaraa sekd kasvattavan riskia sairastua sepelvaltimotautiin. (Kansanterveyslaitos 2006,
64.)

3.2 Nuorten tupakointi

Tupakointi on yksi sosioekonomisia terveyseroja kasvattava tekija. Noin puolet ammattiin
opiskelevista tupakoi paivittdin, ja lukiolaisista kymmenesosa. Oppilaitos on hyva ympéaristo
nuorten tupakoimattomuuden edistamiselle, koska sen kautta tavoitetaan suuri osa ikaluokas-
ta. Ammattiin opiskelevien tupakoimattomuutta on pyritty edistdm&an muun muassa Helsingin
ammatillisissa oppilaitoksissa Savuton Helsinki-toimintamallin avulla, mik& on yhteisty®ssa
Syopajarjestdjen kanssa. (Stakes 2008, 29.) Nuorten tupakointi saattaa olla yhteydessa huo-
nompaan koulumenestykseen ja ystavien tupakoinnilla on yhteytta nuorten tupakointiin. Taal-
& hetkelld 16- 18-vuotiasta nuorista paivittain tupakoi noin kolmasosa. Terveyspoliittisena

tavoitteena on vahentéda nuorten tupakointi puoleen 2015 mennessa (Pennanen 2006, 22).

Tupakointi ei ole oma erityinen ilmiénsa vaan monesti nuoren yleisen pahoinvoinnin ensim-
maisid ilmentymid. Taman vuoksi tupakoinnista vieroittamisessa tulee selvittédd ja arvioida
nuoren yleinen vointi ja siihen vaikuttavat tekijat. On huomattu, ettd suunuuskan kayttd on
lisdantynyt paljon erityisesti urheilevien poikien keskuudessa. (Stakes 2002, 70-
71.)Suunuuskan nikotiini imeytyy suurina annoksina ja aiheuttaa nopeasti vaikean niko-
tiiniriippuvuuden, joka johtaa helposti savukkeiden polttamiseen. Ylaasteen viimeisella luo-
kalla paivittain tupakoivista nuorista yli puolet jatkaa tupakointia aikuisuuteen. Tupakoinnin
lopettamista ennustaa vahainen tupakointimdara ja satunnainen tupakointi. Mikali vanhem-
mat ja ystavat tupakoivat, on silloin tupakoinnin lopettaminen vaikeampaa. Vanhempien kiel-

teinen suhtautuminen tupakointiin saattaa lisata lopettamista. (Stakes 2002, 70- 71.)

Tupakoinnin lopettaminen on yleensa yhteydessa muuhun terveyskayttaytymiseen, kuten va-
haisempaan alkoholinkéayttoon ja terveellisempaén ruokavalioon. Tupakoiville nuorille jarjes-

tetyt lopettamiskurssit eivat ole yleensd onnistuneita. Lopettamista olisi hyva tukea jo ole-
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massa olevassa yhteisossd, kuten koululuokassa tai ystavapiirissa. Merkittévia sosiaalisen tuen
lahteita ovat ystavat, seurustelukumppani tai vanhemmat. Lopettamisohjelmissa olisi hyva
kiinnittdd huomiota siihen, ettd nuoren oma sosiaalinen ymparistd tukisi tupakoinnin lopetta-
mista. (Stakes 2002, 70- 71.)

Nuorten ihmisten identiteetin etsintdaan auttavat paljon ystavapiiri, parisuhde ja kodin suh-
tautuminen itsendistymispyrkimyksiin. Lisaksi menestyminen opinnoissa ja muilta saatu palau-
te ja onnistumisen kokemukset muokkaavat identiteettia. Harrastusten ja ryhmien jasenyyden
kautta nuori saa kokemusta rooleista ja kokeilee tehtévia, jotka mahdollisesti tulevat osaksi
omaa identiteettia. Subjektiivinen identiteetti on se identiteetin puoli, jossa nékyy ihmisen
oma kasitys itsestd, se miten itsensa kokee. ldentiteetin objektiivinen puoli on kaikki se, mita
muut ihmisestd ajattelevat ja miten he hanet kokevat. Kun subjektiivinen ja objektiivinen
identiteetti ovat tasapainossa, minuus saa kehittyad rauhassa. ldentiteetin muotoutuminen on
pitkd prosessi, joka ei paaty keskinuoruudessa, vaan se jatkuu aikuisuudessa. Ihmisen pyrki-
mys on luoda itselleen selked, ehja identiteetti. (Vilkko- Riihelda 2001, 244.)

Aikaisemmin nuorten eldmassa vallinnut kaskyjen totteleminen, erdanlainen ulkoinen pakko
tai niitd vastaan kapinointi muuttuvat sisdistetyiksi arvoiksi ja asenteiksi. Nuori harkitsee,
millaisia kieltoja ja k&skyja han haluaa noudattaa. ”"Oma harkinta” saattaa myo6tailla valta-
kulttuurin arvoja ja muiden mielipiteitd. Nuori pystyy entistd paremmin arvioimaan omia na-
kemyksidan. (Vilkko- Riihela 2001, 244.)

Useille nuorille alkoholi tai tupakkakokeillut ovat nuoruusidn kehitykseen liittyva riitti it-
senaistymispyrkimyksessa seka aikuisten maailman ja yhteiskuntaan liittymisessa (Jaatinen
2000, Vornanen 2000, Lintonen 2001, Karvonen 2002, Winters 2003). Nuoret suhtautuvat tu-
pakointiin kielteisesti kymmeneen ikévuoteen asti. Sitten jotain tapahtuu. Riski-ik& tupakoin-
nin aloittamiseen on 13- 14 ikdkauden tienoilla ylaluokille siirtymisen aikoihin; talldin tupak-
kakokeilut yleistyvat. Saannéllinen tupakointi yleensa aloitetaan 12- 16 vuoden idssd. Harva
aloittaa enaa 18. ikédkauden jalkeen. Tytot aloittavat tupakointikokeilunsa pari vuotta poikia

aikaisemmin. (Vierola, 2006, 18.)

Eriksonin kriisiteorian mukaan nuori elda identiteettikriisiddn. Yleensd taméan jakson aikana
nuoren minuus eheytyy ja han alkaa ymmartaa paikkansa ymparistossaan. Han pystyy hahmot-
tamaan ajan kulun; oman eldmanhistoriansa ja siihen kuuluvan menneisyytensa ja tulevaisuu-
tensa mahdollisuudet. Nuori kokee, etta han pysyy samana ihmisend, hén ei muutu jatkuvasti.
Minuutta leimaa tietty pysyvyyden tunne. Vastuunotto ja tahto lisdantyvéat, innostus erilaisiin

asioihin sdilyy, mutta tasoittumista tapahtuu. (Vilkko- Riiheld 2001, 249.)

Kouluterveyskysely tuottaa tietoa nuorten elin- ja kouluoloista, terveydesta, terveystottu-
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muksista sekad terveysosaamisesta ja oppilashuollosta kuntien ja koulujen kayttéon. Tiedot
kerataan valtakunnallisesti vertailukelpoisella menetelmélla samoissa kunnissa joka toinen
vuosi. Opettajan ohjaamaan luokkakyselyyn vastaavat peruskoulujen 8. ja 9. luokkien oppilaat

seka lukioiden 1. ja 2. vuosikurssien opiskelijat. (Stakes 2006, 6.)

Vuonna 2005 tupakkatuotteita kaytti 14- 18-vuotiaista tytoista ja pojista paivittain noin kaksi-

kymmenta prosentti. (Pennanen 2006, 19).

Tupakointi, humalajuominen ja huumekokeilut ovat vahentyneet peruskoululaisilla. Paivittain
tupakoi 13 % entisen 24 % sijaan. Lukiolaisilla luku on tippunut 20 %:sta 12 %:iin. Tyt6t tupa-
koivat ldhes yhta paljon kuin pojat. Tupakointi ja humalajuominen olivat yhteydessa toistu-
vaan rikkeiden tekoon ja koulusta pinnaamiseen. Nailla nuorilla vanhemmat olivat muita use-
ammin tietdmattdmia lastensa viikonloppuiltojen viettopaikasta. Nykyaan nuoret pitavat tu-
pakan ja alkoholin ostamista usein helppona. Padkaupunkiseudulla tupakan oston koki helpok-

si kolme neljasta peruskoulun ylaluokkalaisesta ja 85 % lukiolaisista. (Stakes 2008, 38.)

Elinoloja kuvaavissa tutkimuksissa on tapahtunut myonteistd muutosta ja vanhempien tupa-
kointi on vahentynyt. Tutkimusten perusteella voidaan todeta, etté tupakointi ja huumekokei-
lut ovat merkittévasti vahentyneet sekd peruskoulussa ettd lukiossa. Terveystiedon aiheet
eivat kiinnosta neljésosaa nuorista. Lahes puolet nuorista oli sitd mielta, ettei terveystiedon
opetus liséda heidan valmiuksiaan huolehtia omasta terveydestaan. Peruskoulun ja lukion oppi-
laista pojat olivat tyttdja vahemman kiinnostuneista terveystiedon aiheista. Péihteisiin liitty-
véat tiedot olivat pojilla huonompia kuin tytoilla. Joka kuudes vastaaja piti kouluterveydenhoi-

tajan ja lahes puolet koululdé@karin vastaanotolle paasyéa vaikeana. ( Stakes 2006)

Nuorten tyytyvaisyys kouluterveydenhuollon toimivuuteen henkildkohtaisissa asioissa on va-
hentynyt viime vuosien aikana. Nykyisen on melko yleista, ettd ihmisille kerrotaan esimerkik-

si, kuinka paljon tiettya ainetta on turvallista kayttaa hallitusti. (Van Der Stel 1999, 2:54.)

Viime vuosina on saatu myonteisid tuloksia nuorten paihteiden kaytosta. Raittiiden nuorten
osuus on kasvanut ja paivittédin tupakoivien nuorten osuus on laskenut koko 2000- luvun. (Sta-
kes 2008, 37.) Nuoret pitavat tupakointia vélivaiheena, jolloin poltetaan yhdessa kavereiden
kanssa, kapinoidaan ja kovistellaan. Aikuistumisen my6ta tupakoinnin hienous katoaa. Moni
nuori ajatteleekin, ettei tupakoi aikuisena. Aikuisten tupakointiin nuoret liittavat kielteisia
mielikuvia, kuten vastuuttomuuden, rikollisuuden, syrjaytyneisyyden, stressin ja rumuuden
(Syopajarjeston tiedote 2002). Nuorten terveystapatutkimuksen mukaan 16-vuotiaistapojista
1,3 % ja 18-vuotiaista 1,2 % nuuskaa paivittain, mutta satunnaiskaytt6 on yleista.( Kansanter-
veyslaitos: 2006, 20.) Vuonna 2007 tehdyssa valtakunnallisessa terveyskyselyssa lukion 1- 2.

vuosikurssin pojat ilmoittivat, ettd 3 % nuuskaa paivittain kun taas tytdista ei kukaan kayta
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nuuskaa.( Kouluterveyskysely 2007.)

3.3 Vanhempien merkitys

Oppilaiden hyvinvointi riippuu paljon perheen hyvinvoinnista ja vanhempien terveydentilasta.
Vanhempien mielenterveys- ja paihdeongelmat, parisuhteen ristiriidat, kodin ristiriitaiset
kasvatuskaytannot seka tyottomyys, koyhyys ja perheen toistuvat muutot ennakoivat ongel-
mia lasten kasvussa ja kehityksessa. Mita useammin ldheiset aikuiset vaihtuvat kotona, paiva-
hoidossa ja koulussa, sitd todennakdisempaa on, etta hyvinvointi jarkkyy. Oppilaan hyvinvoin-
nin tai pahoinvoinnin ja koulun valinen yhteys on kaksisuuntainen. Oppilaan hyvinvointi mah-
dollistaa oppimisen kunkin lapsen edellytysten mukaan. Oppilaan pahoinvointi aiheuttaa ldhes
aina vaikeuksia kouluyhteistssa, ja toisaalta pettymykset koulumenestyksessa ja tuen puute

uhkaavat nuorten hyvinvointia. (Stakes 2002, 14.)

Nuorten tupakoinnille ei ole yhta ainoaa selitysta. Vanhempien, jotka haluavat kieltdd omien
lastensa tupakoinnin, tulisi nayttaa hyvaa esimerkkia ja olla itse tupakoimatta: lapsen riski
alkaa tupakoida on kaksinkertainen, jos isa tai &iti tupakoi. Tutkimusten mukaan vdéhemman
tupakoivat niiden perheiden lapset, joissa kuri on kova mutta lapsia tuetaan ja kannustetaan;
pelkastaan kova kuri ei takaa tupakoimattomia lapsia. (Vierola 2006:19). Nuorten tupakoinnin
aloittamiseen vaikuttaa myos perintotekijat. Ne nuoret aloittavat tupakoinnin ja tulevat niko-
tiiniriippuvaisiksi muita herkemmin, joilla on nikotiinia maksassa hajottava CYP2A6- entsyymi
aktiivisempana. Nikotiinin puute ilmenee heilla nopeammin ja he tupakoivat talléin enem-
man. Nuorella, jonka isd ja aiti tupakoivat on suurempi riski tulla nikotiiniriippuvaiseksi ja
tupakoijaksi (Vierola 2006, 20).

Vuoden 2006 tutkimusten mukaan on todettu, ettd peruskoululaisten ja lukiolaisten vanhem-
pien tupakointi on vahentynyt. Kolmasosa lukiolaisista ilmoitti, etta ainakin toinen vanhem-
mista tupakoi. Luku oli vuonna 2004 l&hes sama. Eroa oli padkaupunkiseudun eri kuntien valil-
14, jossa Kauniaisissa luku oli pienin ja Vantaalla suurin. ( Stakes 2006.) Vuonna 2007 valta-
kunnallisissa kouluterveyskyselyisséa lukion 1. vuosikurssin opiskelijat vastasivat, ettd 15 %
tytoista ja 13 % pojista tietdd, ettd aitinsa tupakoi nykyisin. 1. vuosikurssin opiskelijat vasta-
sivat, ettd 23 % tytoista ja 20 % pojista tietdad, ettd isdnsa tupakoi nykyisin. 2. vuosikurssin

opiskelijoiden vastaukset olivat samanlaisia. ( Kouluterveyskysely 2007.)

Nuori pyrkii irtautumaan vanhemmistaan tunnetasolla ja suuntaa heihin aggressiivisia tunteita
ja etsii ikatovereilta tukea. Nuori kokee olevansa vanhemmistaan riippuvainen ja haluaa
kamppailla itsensa irti. Nuori pyrkii irrottautumaan, ja samaan aikaan han yrittdd uhmaten

palauttaa suhdetta entiseksi. Vaikea kriisi nuoren ja vanhempien valilla kertoo useimmiten
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siitd, ettad riippuvuussuhde on vahva.(Himberg, Laakso, Peltola, Naatanen & Vidjeskog 2002,
95.) Identiteetin etsintd saattaa nuorissa aiheuttaa ylilydntejakin; omaksutaan taysin van-
hempien arvomaailmaa vastakkaisia mielipiteita tai liitytddn vanhemmille vieraisiin &ariliik-
keisiin, pukeudutaan huomiota herattavasti tai toimitaan muuten tavanomaisten normien
vastaisesti. Nuoret kompensoivat usein ndilla toimillaan epdvarmuuttaan, he etsivat yhteen-
kuuluvuuden tunnetta ja yrittavat etsia sellaisia arvoja, joita voisivat omassa elamassaan
noudattaa. Tarkoitusta ja mielekkyytta etsitddn monin tavoin. Osa l6ytda mielekkyyden so-
peutumalla normistoon, osa protestoi ja etsii pitkdankin omaa paikkaansa yhteiskunnassa.
(Vilkko- Riiheld 2001, 249.)

Nuorten tupakointiin on hyva puuttua tiukalla otteella. Tydkiireet vaativat vanhemmilta pal-
jon. Se voi heikentad heidédn mahdollisuuksiaan oikeiden elamanarvojen ja rajojen asettami-
seen lapsille. (Vierola 2006, 27.) Tupakoivien maard on laskenut jokaisen tehdyn kouluter-
veyskyselyn jalkeen, mutta se on yleisempaa niilld, joiden vanhemmat polttavat. (Stakes
2008, 38.)

4  TERVEYDEN EDISTAMINEN KOULULLA

Ehkaisevaa paihdetyota pidetéddn kokonaisuutena, johon kuuluu terveyttd suojaavat toimet,
objektiivinen tiedonvalitys, keskittyminen arvoihin ja normeihin seka laajoille ja tietyille
kohderyhmille suunnatut hankkeet (Ehkaisevéan paihdetyon kéasikirja 1999). Ehkaisevalla paih-
detydlla on oltava selkeat kohteet ja tavoitteet. Yksilon osalta tavoitteena voi olla elaméan-
hallinnan vahvistaminen muun muassa suhteessa paihteisiin. Yksilon oman ajattelun vahvista-
minen tapahtuu parhaiten onnistuneessa vuorovaikutuksessa ja osallistumalla hanet toimin-
toihin. Yhteison nékodkulmasta tavoitteena on hyvinvoinnin lisdédminen. Kokemuksista tiede-
taan, ettd yhteisdssa saattaa olla nopeastikin esiin tulevia paihteiden kaytosta aiheutuvia

ongelmia tai tekijoita, jotka saattavat altistaa paihteiden kayttéon. (Kylmanen 2005, 9.)

Suurta huolta on aiheuttanut lasten ja nuorten mielenterveysongelmien, oppimisvaikeuksien
ja péihteiden kayton lisdantyminen. Kouluikaisten lasten asiakkuus lastensuojelussa ja mie-
lenterveyspalveluissa on kasvanut 1990-luvulla melkein kaksinkertaiseksi. Kouluidssa alkava
syrjaytyminen nakyy yleensé ensimmaiseksi oppimis- ja sopeutumisongelmina sek& poissaoloi-
na. Erityisopetuksen tarve on nopeasti lisdéantynyt ja myos sopeutumisvaikeudet ovat yleisty-
neet. (Stakes 2002,13.)

Suomi on pohjoismainen hyvinvointiyhteiskunta, jossa uskotaan siihen, etta yhteiskunnalla on

vastuu yksilosta. Osana tata on terveysvalistus. Yhdistyneiden kansakuntien terveysjarjeston
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WHO: n jarjestaman laajan koululaistutkimuksen mukaan nuorten terveyskasvatus Suomessa
on tehokasta. Kun muualla tilastot osoittavat nuorten elamantavoissa kasvua tupakoinnissa,
alkoholin juonnissa, makeisten syonnissa ja varhaisissa seksisuhteissa, Suomessa ovat luvut
véahentyneet (Helve 2002, 71).

4.1  Opiskelijaterveydenhuolto

Opiskelijaterveydenhuollon tavoitteena on koko kouluyhteisdén hyvinvoinnin ja oppilaiden ter-
veyden edistdminen sekd terveen kasvun ja kehityksen tukeminen yhteistydssa oppilaiden,
oppilashuollon muun henkildstdn, opettajien ja vanhempien kanssa. Opiskelijaterveydenhuol-
lon tehtavat jaetaan neljaén alueeseen: osallistuminen koko kouluyhteisén hyvinvoinnin ja
terveyden edistadmiseen, koulun tydolojen ja koulutyén terveellisyyden ja turvallisuuden val-
vonta ja edistdminen, oppilaan hyvinvoinnin ja terveyden seuraaminen, arviointi ja edistami-
nen, osallistuminen oppimisen, tunne-elaman ja kayttaytymisen ongelmien tunnistamiseen ja
selvittdmiseen yhteistydssd muun oppilashuoltohenkiléstén ja opetushenkiléston kanssa. (Sta-
kes 2002, 28.)

Oppilashuoltoon liittyva toiminta on osa kouluty6ta, ja oppilailla on oikeus saada oppilashuol-
lon palveluihin koulupaivéan aikana. Opetusministerion tydryhman mukaan oppilashuollon val-
takunnalliset tavoitteet ja keskeinen sisaltd tulisi méaaritella opetussuunnitelmien perusteissa.
Valtakunnallisesti vahvistetuilla opetussuunnitelman perusteilla ohjataan kouluja ottamaan
huomioon kouluyhteisdn hyvinvoinnin nékékulma opetuksen jarjestdmisessd ja arvioinnissa.
Lahtdkohtana on, etta oppilaiden hyvinvoinnista huolehtiminen kuuluu kouluyhteistssa kaikil-
le. (Stakes 2002, 18- 19.)

Jokaisessa peruskoulussa pitdisi olla henkilékunnan ja oppilaiden yhteistyona valmisteltu so-
pimus siitd, miten kouluyhteisdn tupakoimattomuus tulisi toteuttaa. Osana koulun oppi-
lashuollon suunnitelmaa laaditaan kuvaus siitd, mitd toimia tupakoimattomuuden edistami-
seksi tehdaan ja mitkd ovat menettelytavat tupakointiin liittyvissd ongelmatilanteissa. Sopi-
muksen ldhtdkohta on tupakkalain sédnnokset ja sen tulisi koskea yhtélailla oppilaita, opetta-
jia ja koko muuta henkilokuntaa. Rikkomusten kasittely ja rangaistukset ovat osa sopimusta.
Sopimuksen perusteella syntyvan koulukulttuurin pohjalle on helpompaa rakentaa tupakoi-
mattomuutta tukevaa opetusta ja oppilaiden ja henkilékunnan tupakoinnin vieroituspalveluja.
(Stakes 2002, 70- 71)

Kunnan tehtavat opiskelijaterveydenhuollossa on maéritelty valjasti kansanterveyslaissa, jon-
ka mukaan opiskelijaterveydenhuoltoon kuuluvat “koulujen ja oppilaitosten terveydellisten
olojen valvonta seka niiden oppilaiden ja opiskelijoiden terveydenhoito seka terveydentilan

toteamista varten tarpeellinen erikois-tutkimus”. Kansanterveysasetuksen 2 8:ss& maaritel-
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laan kunnan oppilaan terveydentilan toteamista varten jarjestettavat tarpeelliset erikoistut-
kimukset. (Stakes 2002, 27.)

Kouluyhteisdn hyvinvoinnin ja terveyden edistaminen toteutuu péaivittaisessa koulun toimin-
nassa, muun muassa oppilashuoltotydssa, opetussuunnitelmien valmistelussa ja koulun sisai-
sessa ja ulkoisessa arvioinnissa. Opiskelijaterveydenhuollon tulee olla yhteistydsséa koulun
kanssa ja huolehtia siita, etta oppilaat, vanhemmat ja kunnan viranomaiset ja paattajat saa-
vat riittavasti tietoa kouluyhteisén hyvinvoinnin ja turvallisuuden kehityksesta ja oppilaiden
terveydentilasta sek& naiden suhteen koulussa havaituista ongelmista ja puutteista. (Stakes
2002, 28.)

4.2  Terveyskasvatus koululla

Koulun henkilokunta on opiskelijoiden aikuismalleja ja vaikuttajia, ja talléin heidan tulisi
tukea olemuksellaan, kaytokselladn ja puheillaan terveyttd ja tupakoimattomuutta. Opiskeli-
joiden tupakoimattomuuden edistdminen on tehokas keino ehkaistd nuorten alkoholin ja
huumeiden kayttod, silla tupakointiin liittyy usein alkoholin, huumeiden ja muiden mielialaan
vaikuttavien aineiden kayttoa. (Stakes 2002, 70- 71.)

Nuori pystyy oppimaan monella eri tavalla. Oppiminen ei tule vain jostakin tai tapahdu itses-
taan. Tiedon omaksumista tapahtuu opettelematta ja varsinaisen opiskelun valityksella. Joku
saattaa kayttaa opiskeluun viikkoja, panttaa ja lukee, eika silti saavuta samaa tulosta kuin
tehokkaasti oppimansa rakentanut kaveri. Oppimistulos riippuu paljolti oppijasta itsestaan.
(Vilkko- Riiheld 2001, 339.)Tasokkaan oppimiseen kuuluu opiskelijan metakognitiivinen taito
sdadelld omaa oppimistaan. Opiskelijat voidaan nahda joko passiivisina vastaanottajina tai
sitten aktiivisina olentoina, joilla on vastuu omasta oppimisestaan. Tiettyyn pisteeseen oppi-
minen on oppimisymparistdn asettamiin haasteisiin ja vaatimuksiin sopeutumista (Hakkarai-
nen, Lonka & Lipponen 2004, 101.) Aikaisempien tietojen varassa opiskelija havaitsee, muok-
kaa ja tallentaa tietoa. Oppijan tarkkaavaisuuteen, muistiin, alykkyyteen ja tunne- ja motiivi-
tekijoihin liittyvid ndkdkohtia voidaan sanoa myos opiskelun psykologisiksikeinoksi. Naita ovat
opiskelijan kayttamat strategiat ja opiskelun tyylit sekd suhtautuminen opiskelutilanteeseen
ja opetusmateriaaliin. Oppijan tulisi osata hyddyntaa tietonsa. Jos oppija kokee asian tarke-
aksi, oppiminen tuntuu mielekkaaltda. Oppiminen riippuu my6s opittavasta aineistosta, sen
vaikeudesta, epamaaraisyydesta ja kiinnostavuudesta. Tilanne, jossa opitaan, ei mydskaan ole
merkitykseton. ( Vilkko- Riiheld 2001, 339.)

Terveystiedon opetukseen tulisi sisallyttéda riittavasti tupakointia kasittelevia oppitunteja
jokaisena opiskeluvuonna. Oppilaan myodnteinen tai kielteinen asennoituminen tupakointiin

muotoutuu usein peruskoulun 4.-7. luokalla. Oppituntien painopisteen olisi hyva olla ala-
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asteen viimeiselld luokalla ja ehdottomasti yla-asteella. Vaikka ylaasteella suurin huomio
tuleekin kiinnittdd tupakoinnin aloittamisen ehkaisyyn, on ohjelmassa syyta kasitella myos
tupakoinnin lopettamista. (Stakes 2002, 70- 71.) On arvioitu, etté tarvitaan ainakin 30- 40
tuntia koulutusta aikuisten johdolla ennen kuin terveyskasvatuksella on merkitysta. Yhden
terveyskampanjan, muutaman oppitunnin tai vihkosen merkitys on siis vahainen. “Eihan ku-
kaan usko, etta englantia tai matematiikka oppii niin, etta konsultti kdy pitdmassa niista lu-
ennon. Tama osoittaa, miten harhaisia kasityksemme ovat terveyskasvatuksesta”, sanoo Sosi-
aali- ja terveysalan tutkimus ja kehittdmiskeskuksen professori Matti Rimpel&. Lasten suojaa-
minen tupakan terveyshaitoilta tukee lapsen oikeutta parhaaseen mahdolliseen terveydenti-

laan YK:n lapsen oikeuksien sopimuksen mukaisesti. (Lapsivaltuutettu 2006)

Opetuksen keskeisena sisaltona tulisi olla, etta opiskelija kykenee hahmottamaan, missa vai-
heessa han itse on tupakoinnin aloittamisessa, ja mitkd tupakoinnin aloittamisen riskitekijois-
ta ovat erityisen merkittavia hanen omalta osaltaan sekd mité keinoja hanella on itse hallita
naita tekijoita. Koska nuoren on vaikea eriytya yleensd ryhmansa kannasta, tupakointia tulisi
kasitella yleisen opetuksen lisaksi opiskelijan ja terveydenhuollon henkildstén kahdenkeskisis-
sa keskusteluissa. Naissa keskusteluissa opiskelija voi rauhassa harkita ja muodostaa kantansa
tupakointiin. Lisdksi on huomattava hammaslaédkéarin ja hammashoitajan vastaanottokayntien
tarjoamat mahdollisuudet henkilokohtaiseen terveyskeskusteluun. Tupakkatuotteiden kaytdn
haitat nakyvat heti suun limakalvoilla ja hampaissa, ja keskustelut voidaan kdyda kahden
kesken. Keskustelut on hyva kirjata terveyskertomukseen periaatteella: kysy tupakoinnista,
kirjaa asia, kehota jatkamaan tupakoimattomana tai lopettamaan tupakointi, kannusta ja
auta oppilasta lopettamaan tupakointi, huolehdi lopettamisen seurannasta. (Stakes 2002, 70-
71.)

Nuorille on suunnattu tupakoinnin ehkaisyohjelmia, joita on tehty paaasiassa kouluissa, koska
silloin on tavoitettu suuri joukko nuoria ja terveiden elamantapojen opettaminen on osa kou-
lun jarjestelmaa. Tupakoinnin ehkaisyohjelmilla, jotka perustuvat sosiaalisen paineiden hal-
lintaohjelmiin on saavutettu joitakin pitkdnajan myonteisia tuloksia. Kuitenkin ohjelmissa
kaytetyt menetelméat vaihtelevat suuresti eri ohjelmien sisélla, ettd on vaikeaa tehda varmoja
johtopéaatoksia. Sosiaalisen paineiden hallintaohjelmien tavoitteena on ollut lisdtéd nuorten
tietoisuutta tupakointiin liittyvasta sosiaalisesta paineesta ja harjoitella tupakoinnista kiel-
taytymisen taitoja. Sosiaalisiin normeihin keskittyminen saattaa vahentda tupakoinnin aloit-
tamista. Tupakoimattomuuskilpailuilla, joissa nuoria kannustetaan olemaan tietty aika tupa-
koimatta on saavutettu myds mydnteisia tuloksia nuorten keskuudessa. (Kansanterveyslaitos
2006, 22.)

Joissakin ehkaisyohjelmissa on kaytetty apuna ikatoverijohtajia oppituntien ja pienryhmien

vetamisessd. Heilld nayttaisi olevan vahintaan yhté suuri vaikutus tai suurempi vaikutus nuo-
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riin kuin aikuisilla, jotka toimivat vetdjina terveysopetuksessa. |Ikatoverijohtajien panosta on

kuitenkin vaikea tutkia. (Kansanterveyslaitos 2006, 23.)

Tietoon pohjautuvat ehkaisyohjelmat perustuvat siihen, etta tieto yksinaan riittdd myénteisen
tuloksen saavuttamiseen. Ehkaisyohjelmassa annetaan tietoa nuorille kolmen tunnin ajan
tupakoinnista ja tupakointiin liittyvasta sosiaalisesta paineesta eika tupakoinnin vaikutuksista
videoiden ja keskustelujen avulla. 20 tuntia kestévassa ehkaisyohjelmassa pyrittiin vaikutta-
maan nuorten tupakkatietoon ja asenteisiin tupakointia kohtaan. Ehkaisyohjelmassa annettiin
viiden tunnin ajan tietoa tupakoinnista, sydamen toiminnasta, verenpaineesta, terveellisesta
ruokavaliosta ja liikunnasta. Tulosten mukaan néilla ohjelmilla ei pystytty vahentaméaan oh-
jelmaryhmassa olleiden nuorten tupakointia vertailuryhmén nuoriin verrattuna. (Kansanterve-
yslaitos 2006, 24.)

Terveystiedon opetuksessa ja muussa terveyskasvatuksessa tulee korostaa, ettei tupakointi
ole niin yleista kuin uskotellaan. Nikotiinikorvaushoitoa on nuorilla tutkittu vahan, eika sen
hyddysta lopettamisen tukena ole nayttéd. Korvaushoitoa voidaan kokeilla nuoren tukemiseksi
silloin, kun h&n on jo tupakoinut useampia vuosia saannoéllisesti paivittain ja epaonnistunut
useissa harkituissa lopettamisyrityksissa. Nikotiini-korvaushoitoa ei saa suositella nuorelle,
jolla ei ole todettu vakavaa nikotiiniriippuvuutta, koska korvaushoito voi aiheuttaa niko-
tiiniriippuvuuden. (Stakes 2002, 70- 71.)

Draamakasvatus on tarked, koska se on yksi mahdollisuus kertoa omia tarinoita. Draaman
avulla ja kautta voidaan tutkia todellisen elaman asioita ja harjoitella oman elaman subjek-
tiksi. Draamaopetus on kokonaisvaltaista opetusta. Draama sallii sellaiset tunteet, ajatukset
ja ilmaisut, jotka eivat ole arkipéivassa mahdollisia. Draama antaa mahdollisuuden kokeilla ja
kokea kiellettyjakin ajatuksia ja tunteita tavalla, joka ei ole arkipdivassa mahdollisia. Draama
antaa muodon naille kokemuksille. Kun kokemuksista keskustellaan ja niitéd tutkitaan, opitaan
niin kulttuurista, yhteiskunnallista kuin omasta itsestéd. Draaman maailmoissa tila voi olla
samalla kertaa fiktiivinen ja todellinen voidaan kavella draaman maailmoissa, vaikka kave-
lisimme koulun pihalla tai luokkahuoneessa. ( Heikkinen 2004, 24.) Draaman, runon tai musii-
kin luominen ovat kaikki erdalla tavalla kuin leikkia. Naista leikeista syntyy kulttuuri joka on
kaikille yhteistd. Symbolinen ja esteettinen ulottuvuus on osa jokapaivaista elamaa. Oppimi-
nen on taas symbolisessa muodossa olevan perinteen haltuun ottamista ja uuden luomista.
(Heikkinen 2004, 17.)

5 DRAAMAPAIVAN TOTEUTUS
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Ty6 toteutettiin Martinlaakson lukion 1 ja 2. vuosikurssin opiskelijoille terveystiedon tunneilla
kolmelle opiskeluryhmalle. Ennen toteutusta oltiin yhteydessd koulun yhteyshenkiléon, ja
suunniteltiin tyota koulun tarpeita vastaavaksi. Paivan aikana oli kolme ryhméa, jotka koostui-
vat lukion 1. ja 2. vuosikurssin opiskelijoista. Ensimmaisessa ja viimeisessa ryhmassa opiskeli-
joita oli 27 ja keskimmaisessa 17. Ohjaajat olivat koulussa hyvissa ajoin jarjestdmassa luokka-

huonetta, niin etta keskella huonetta olisi tilaa toteuttaa esityksia.

Tunti aloitettiin esittelemalla ohjaajat ja kertomalla opinnaytetydn aiheesta, ja minka tyyli-
sia tehtavia paivan aikana tehtaisiin. Esittelyn jalkeen jatkettiin tupakkavaittamilla, jonka
tarkoituksena oli orientoida opiskelijoita tehtavaan. Opiskelijat ohjattiin isoon rinkiin, jos oli
vaittaméan kanssa samaa mielta niin opiskelija voi astua yhden askeleen eteenpéin ringissa ja
jos erimielta niin pysyy paikoillaan. Taman jalkeen keskusteltiin opiskelijoiden kanssa vasta-
uksista, ja kerrottiin oikeat vastaukset. Tavoitteena oli heréatella opiskelijoita tunnin aihee-
seen ja kartoittaa opiskelijoiden tietdmystéd, ja myos heidan omia kasityksiaan tupakasta.

Vaittamat olivat;

tupakointi aiheuttaa sosiaalista riippuvuutta

- tupakoinnin jéalkeen kestaa pitkaan, ennen kuin muutoksia alkaa tapahtua elimistdssa
- tupakan ostaminen alaikaisena on helppoa

- tupakointi aiheuttaa lapsen vaarasaarisyytta

- tupakanpolton lopettaminen vaatii huolellista valmistautumista ja suunnittelua

- nikotiiniriippuvuus voi syntya jo muutaman viikon tupakoinnin seurauksena

Seuraavaksi oli ’huono paiva”-tehtavan toteutus. Tehtévan tarkoituksena oli antaa opiskeli-
joiden purkaa omia aggressioitaan naytelman muodossa seka olla myos hauska ja luoda ryh-
méahenkea.

Opiskelijat jaettiin ryhmiin niin, etta he kavelivat luokassa vapaasti ja hetken kuluttua heita
pyydettiin pyséhtyméaan. Toisiaan lahinnd seisovat muodostivat ryhman. Pyrittiin siihen, etta
ryhmien koko olisi keskimaarin kuusi ihmista. Jokaisesta terveystiedon ryhmasta oli tarkoitus
tehdé nelja pienempaa ryhmaa; aamu, paiva, ilta ja yo. Esitys alkoi aamusta ja paattyi yohon.
Jokaiselle ryhmalle annettiin yksi sana, joka piti sanoa daneen jossain vaiheessa esiintymista.
Apusanat olivat tupakka, nikotiini, nuuska ja vieroitusoireet. Opiskelijat saivat itse keksia
paahenkildon nimen ja idn sek& harrastukset ja muut perheen jasenet. Jokaisessa ryhmassa

jonkun piti esittaa paahenkildd ja muut saivat itse paattaa mita tai keta esittivat.

Ryhmille annettiin noin 10 minuuttia aikaa suunnitella esiintymistadan. Esiintymisen jalkeen
jokaiselta ryhmalta kysyttiin, mika oli paahenkilon artyneisyysaste 0-10 valilta. O tarkoittaa,

ettei paahenkiléa arsyttanyt ollenkaan ja 10:nen tarkoittaa suurinta mahdollista arsytysta.
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Jokaisen esityksen jalkeen keskusteltiin ryhman jasenten kanssa muun muassa tekijoista, jot-
ka vaikuttivat negatiivisesti paivan tapahtumiin. Lisaksi keskusteltiin myds, mita paahenkilot
olisivat voineet tehda toisin, kuka oli uhri ja kuka alistaja. Pohdimme myds syité henkildiden

kaytokseen.

Ensimmaisessa luokassa oli 27 oppilasta. Heidén kohdallaan arsytysaste oli aamulla 10, paival-
14 10, illalla 11 ja yo6lla 8. Oppilaat keksivat paahenkiloksi Patrikin, joka oli idltdan 16-vuotias.
Han harrasti golfia ja kuviokelluntaa. Hanella oli kaksi isd&, Jorma ja Jouko. Tyttdystava oli
Elisa, joka oli ialtdan 15-vuotias. Lemmikkina oli akvaario. Esitys eteni niin, ettd aamulla keit-
tion hana meni rikki ja jadkaappi oli tyhja. Patrik myohastyi linja-autosta. Paivalla Patrik oli
kuviokellumassa. Sen jalkeen Patrik poltti tupakkaa, minkd vanhemmat huomasivat. Tasta he
suuttuivat ja loivat Patrikia. Lisaksi tyttOystava seka kuviokelluntavalmentaja ja rehtori suut-
tuivat, koska Patrik poltti joka paikassa. Illalla Patrik jatettiin tekstiviestilla. Taméan jalkeen
Patrik kaytti nuuskaa ja hanen hamsterinsa kuoli. Yolla Patrik sai uusia ystavid, jotka polttivat

tupakkaa. N&iltd han ”pummasi” tupakkaa.

Oppilaat olivat sitéd mieltd, ettd uhrina olivat isat ja tyttoystava, jotka saivat karsia Patrikin
kaytoksesta. Alistajana oli Patrik, koska han poltti tupakkaa, ja ndin altisti muita passiiviselle
tupakoinnille. Alistajana oli myds vanhemmat, jotka loivat Patrikia. Opiskelijoiden mukaan

Patrikin ei olisi kannattanut menné ollenkaan kouluun, koska paivéa alkoi huonosti.

Toisessa luokassa oli 17 oppilasta. Arsytysaste oli aamulla 8, paivalla 9 ja ilta 10. Sana Nuuska
ei ollut kaytdssa, koska ryhmia oli yksi vahemman. Paahenkilo oli 16-vuotias Kari, jonka per-
heeseen kuului 20-vuotias veli Yrjo, isé Ismo ja &iti Anneli. Kari harrasti tietokonepeleja. Esi-
tys eteni niin, etta Kari oli huoneessaan pelaamassa tietokonepelejé. Kari jai kiinni tupakoin-
nista, jolloin suutuksissaan vanhemmat takavarikoivat hanen tietokoneensa. Paivan aikana
Kari lintsasi koulusta, yritti ostaa isoveljensd henkil6llisyystodistuksella ja ajoi mopollaan
ylinopeutta. lllalla vanhemmat suuttuivat jalleen ja laittoivat Karin kotiarestiin. Kari ei keksi-

nyt muuta tekimisté kuin polttaa kavereiden kanssa tupakkaa.

Ryhman mielesta perhesuhteet olivat huonot ja isa oli kiivas aidin mielesta. Viikonloppuisin
isé kaytti alkoholia. Vanhemmat olisivat voineet olla rauhallisempia ja tehda pelisdannot sel-
viksi. Uhrit esityksessa olivat Kari ja veli. Kari siksi, ettd vanhemmat suuttuivat, eikd han
saanut ostettua tupakkaa, joista seurasi paha mieli. Jos Kari ei olisi lintsannut matematiikan
tunnilta, mitaan ei olisi kaynyt, koska kaikki negatiivinen tapahtui Karin sind aikana. Van-
hemmat olisivat voineet olla enemman lasten seurana, eika vain katsella tv:ta. Is& oli hermo-

raunio, joi viinaa ja oli jo luovuttanut poikansa suhteen.

Viimeisen ryhman paahenkild oli Kalle, jonka perheeseen kuului isé Matti, aiti Maria, pikkuveli

Rasmus ja Musti- koira. Hanella oli poikaystava Johan. Kalle harrasti jaakiekkoa. Arsytysasteet
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olivat aamulla 9, paivalla 5, illalla ja yolla 8. Aamulla Kalle ja Johan nukkuivat yhdessa Kallen
huoneessa. Vanhemmat eivat tienneet, etta Kallella oli poikaystava, joten tdma karkasi ikku-
nasta. Pikkusiskot kertoivat vanhemmille, etta Kalle tupakoi. Vanhemmat suuttuivat ja me-
nettivat luottamuksensa. Jaakiekko harjoitusten jalkeen vanhemmille selvisi, etté Kalle on
homo. Tasté syystéd han sai kotiarestia ja pikkuveli poltti hanen tupakkansa ja Musti s6i nuus-
kat. Tilanne karjistyi niin, ettd vanhemmat halusivat avioeron. Yolla Johan jatti Kallen teksti-

viestilla tytdn takia.

Aamuryhman mielesta aamulla uhrina oli Kalle, koska hanen romanttinen iltansa meni pilalle,
han jai kiinni tupakoinnista ja maito loppui. Isd ei osallistunut tarpeeksi lasten kasvatukseen,
mutta isdn mielesta Kallella oli vain huonoja ystavid. Kallen mielesté syy oli hénen, eika mi-
taan olisi voinut tehda toisin. Paivaryhméan mielesta uhreina olivat Kalle ja Rasmus seka van-
hemmat. Kalle oli uhri, koska hanen tupakkansa katosivat, ja poikaystava jatti hanet. Aiti
jarkyttyi enemman lapsensa homoudesta kuin tupakoinnista. Aiti luultavasti antoi Kallelle
anteeksi, kun tottui ajatukseen. Veli oli uhri, koska tdma otti esimerkkia isoveljestaan. Arsy-
tyspisteitd kysyttdessa vastaus oli 5, koska jadkiekkoharjoitusten pukuhuoneessa oli miehia.
[Ita- ja yéryhmien mielesta uhreina olivat Johan ja Kalle. Vanhemmat erosivat nuuskan takia,
eli heidan suhteensa ei ollut kovin vahvalla pohjalla. Johanin ei olisi pitanyt lahettda teksti-

viestia keskella yota.

Lopuksi oppilaat saivat jaada kyseleméaan, mita mieleen tuli tai kyseleméan tietoa tupakasta
ja siita eroon paasysta. Tunnin lopuksi oppilaat saivat antaa palautetta tunnin sisallosté niin,

ettd istumme ringissa ja jokainen sai sanoa millainen mielikuva tunnista jai?

5.1 Arviointi

Kaikki kolme lukioryhma& olivat hyvin mukana toiminnassa. Lukiolaiset kuuntelivat ohjeet ja
osallistuivat tehtéavien tekoon. Suurin osa heisté oli lukion 2. vuosikurssin opiskelijoita, paitsi

viimeisessa ryhmassa oli paljon myds 1. vuoden opiskelijoita.

Ensimmaisen tehtavan tarkoituksena oli heratella opiskelijoita tunnin aiheeseen. Vaittamat
herattivat heissa hammennysta ja hilpeytta. Ensimmaisen vaittdman kanssa samaa mielté oli
vain 3-5 ihmista. Luultavasti kasite sosiaalinen riippuvuus ei ollut heille tuttu. Ryhmissa oltiin
kuitenkin sitd mielta, etta jos kaverit polttavat, niin itsekin helpommin aloittaa tupakoinnin.
Jonkun mielesté tupakointi oli vain itsesta kiinni, eikd kavereista. Seuraavan vaittaméan koh-
dalla yli puolet joka ryhmasté oli samaa mielta kuin vaittama. Selvitimme opiskelijoille, etta
pienid muutoksia alkaa tapahtua heti, kuten esimerkiksi jaksaa paremmin. Kolmas vaittama
oli taysin mielipidekysymys. Kahdessa ensimmaisessa ryhmassa oltiin sitd mielta, etta vaite oli

totta, mutta viimeisessad ryhmassa vain 3 oli samaa mieltd. Ryhmissa oltiin sitd mielta, etta
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jos tarpeeksi jaksaa yrittaa ja kiertaa kauppoja, tupakkaa saa varmasti jostain ostettua. Nel-
jannen vaittdman kohdalla yhdestakaan ryhmasta ei I0ytynyt ketdén, joka olisi ollut samaa
mielta. Vaittdma heratti selvdd ihmetysta ryhmissa ja sen tarkoituksena olikin vain herattaa
opiskelijoissa hieman hammennystéa. Viidenteen vaittdmaan oli vaikea antaa oikeaa vastausta,
mutta siind haettiin vain sita, millaisia kasityksia opiskelijoilla asiasta oli. Kahdessa ensimmai-
sessa ryhmassa oli muutamia, jotka olivat samaa mieltd, mutta viimeisessa ryhmasséa ei ollut
yhtéan. Kuudes vaittdméa jakoi mielipiteet niin, ettd joka ryhmassa noin puolet oli samaa
mielta.

”Huono paiva”- tehtavassa kaikki ryhmat saivat aikaiseksi hauskoja ja kekselidita esityksia, ja
kuuntelivat ohjeita. Ensimmainen ryhma oli iso, mutta he lahtivat innolla mukaan toimintaan.
Tassa ryhmassa oli myds paljon ujon oloisia opiskelijoita, jotka saivat rauhassa etsia paikkansa
esityksissd. Toimiessaan vuorovaikutustilanteessa ihmiset ovat tavoitehakuisia: jokainen pyrkii
saamaan itselleen mahdollisimman sopivan aseman ryhmassa ja erilaisia etuja ryhmén avulla.
Tata yksilollisten tarpeiden tyydyttamispyrkimysta vastaan asettuvat ryhméan saannét, sopi-
mukset ja ennen kaikkea johtajuus. Yleensa jasenet asettuvat mielelldaén rajattuun, hillittyyn
rooliin, jos he kokevat kaikkien ryhman jasenten tulevan kohdelluksi samalla tavalla ja oikeu-
denmukaisesti, silti jasenet pyrkivat yha hankkimaan itselleen edullisemman aseman ryhmas-
sd. Vuorovaikutus siséltaékin aina halun vaikuttaa toiseen jaseneen. Viestintdmme pyrkii ai-

kaansaamaan toisessa haluamamme reaktion. (Kopakkala 2005, 38.)

Toinen ryhma oli pieni ja hiljaisempi. Heidan hiljainen ja suunnitelmallinen yhteistyé huomat-
tiin. Hyvin toimivassa ryhmassa on paamaaria edistava roolijako, johtaja motivoi, sitoutuu
tavoitteisiin ja antaa suunnan, valtasuhteet ovat kunnossa, normit helpottavat ryhmétavoit-
teiden saavuttamista, ryhma on sopivan kiinted ja yhdenmukainen ajattelu edistdd enemman
kuin kahlitsee ryhmapéaatosten tekoa. (Vilkko- Riiheld 2001, 652.)

Kolmas ryhma oli ialtdan nuorin ja suurikokoinen. Heidan oli valilla vaikeampi kuunnella ja
paasta suunnittelussa alkuun. Taman ryhman esitykset olivat kuitenkin lopulta myds paivan
aanekkaimpia ja humoristisimpia. lhmiset, jotka ovat pienryhmissa vuorovaikutuksessa keske-
naan, yrittéavat usein vaikuttaa muiden ryhman jasenten asenteisiin, ndkemyksiin ja arvoihin
ja jopa muuttaa niita yksimielisyyden, ryhman nakemyksen tai paatoksen saamiseksi. Pien-
ryhmien sisdén saattaa usein syntya klikkeja, joista ehka yksi edustaa enemmistfa ja toinen
vahemmistéd. Kun enemmiston vaikutus on vallalla, ryhman jésenet mukautuvat normeihin.
(Pennington 2005, 112.)

Naytelmissa tuli esille myds muita nuorten eldmaan liittyvia tai mieltd askarruttavia asioita,
kuten vanhempien avioero, ero poika- tai tyttoystavastd, perhevakivalta, homoseksuaalisuus

ja paihdeongelmat.
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Useissa naytelmissa tupakanpolttoon liittyi myds ystévien esimerkki. Vanhempien reaktiot
tupakointiin olivat hyvin voimakkaita ja useassa naytelmissa sité seurasi kotiaresti. Naytelmis-
s& tupakointi liittyi my6s “kapinointiin” vanhempien auktoriteettia vastaan tai puhtaaseen

kokeilunhaluun.

Ohjaajat olivat alkuun suunnitelleet melko tarkasti minka osion kukin vetaisi, mutta melko
pian l8ytyivat uudet roolit ohjauksessa. Esittaytymisten jalkeen yhden ohjaajista oli tarkoitus
alustavasti kertoa tulevasta puolitoistatuntisesta. Seuraavaksi toisen ohjaajan tehtavana oli
koota opiskelijat isoon rinkiin, ja esittda vaittamat. Huono- paiva tehtavan kohdalla ei sovittu
tarkkaa tyonjakoa, muuta kuin yksi ohjaajista kertoo ohjeet ryhmille. Kolmannen ohjaajan
tarkoitus oli vetaa loppukeskustelut. Ohjaajat toivoivat, etta hiljaisia hetkia ei paasisi synty-

maan jos puheenvuorot suunniteltaisiin valmiiksi.

Alun jannitys katosi pian tunnin aloittamisen jalkeen ja valilla ei puheenvuoroa ollut saada
toiselta ohjaajalta. Opiskelijat kuuntelivat ja vaikuttivat kiinnostuneilta. Tuntien aloitus meni
sovitulla kaavalla, mutta huono-péiva tehtévan kohdalla roolijako lopulta muotoutui niin, etta
kaksi ohjaajista ohjasi ryhmén toimintaa huolehtimalla ryhméjaoista ja néytelmien toteutumi-
sesta. Lisdksi he johdattelivat opiskelijoita keskusteluihin néytelmien jalkeen. Ohjaajat eivat
olleet ottaneet suunnitelmavaiheessa huomioon, etta jonkun taytyi tehda muistiinpanoja tun-

nin kulusta. Niinpa yksi ohjaaja paatyi kirjaamaan huomioita.

Lopuksi opiskelijoita pyydettiin istumaan luokan reunoille asetettuihin tuoleihin ja antamaan
palautetta tunnista. Jokaisen tuli sanoa jotain, vaikka vain yhdella sanalla. Pa&dosin palaute
oli positiivista. Yleisin kommentti oli, ettd tunti oli mukavaa vaihtelua, erilainen, kiva, vapaa-
ta tai "ihan jees”. Osa tykkasi esiintymisestd, juttelusta ja siité ettd sai itse osallistua. Joi-
denkin mielesta naytelméan keksiminen oli vaikeaa tai he eivat tykénneet naytella. Alun vait-
tamat jakoivat myds mielipiteet niin, etta toisten mielesta ne olivat hyvia ja toisten mielesta
outoja. Ryhma antoi myds positiivista palautetta ohjaajien toiminnasta tunnilla; he osasivat
innostaa oikealla tavalla tehtéaviin ja keskustelut naytelmien jalkeen olivat hyvid ja hauskoja.
Muutama opiskelija sanoi, etta ei ymmartanyt sitd, mité tunnin tarkoitus oli opettaa ja miten
se liittyi tupakkaan. Ohjaajat kertasivat, mik& oli opetustavan tarkoitus, jottei ei kenellekaan

olisi jaanyt epéaselvaksi.

Ryhman ohjaaja on usein ratkaisevassa roolissa vuorovaikutuksen muodostamisessa, kuten
silloin kun opiskelijat muodostavat pienryhmid, vuorovaikutuksen sisdltdja suunnitellaan ja
sdadelldan seka kun vuorovaikutuksen avulla pyritéan tiettyihin tavoitteisiin. Luokkatilantees-
sa osa ryhmavuorovaikutuksesta on opettajan tietoisesti johtamaa oppimisprosessia, mutta

luokassa tapahtuu paljon ryhméadynamiikkaa, joka etenee omaehtoisesti opiskelijoiden vali-
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tyksella. (Kauppila 2000, 90.) Jokaisessa ryhmassa oli myds hiljaisempia opiskelijoita, mutta
jokainen kuitenkin osallistui tehtaviin. Naytelmassa oli se hyva puoli, etta ne jotka eivat vali-
ta esiintymisesta, saivat valita itselleen vahemman nakyvan roolin. Jokainen ryhma sai itse

valita pddosan esittajan ja paattda myos muut roolit.

Vain yhdella ohjaajalla oli aikaisempaa ohjauskokemusta nuorten parissa. Varsinkin viimeisen
ryhman kohdalla ohjaus oli haastavampaa, koska etenkin ndytelman suunnitteluvaiheessa
luokassa vallitsi kova halind. Keskimmainen ryhma yllatti myos positiivisesti, silla vaikka he
olivatkin rauhallisia, niin he silti saivat tuotettua onnistuneet esitykset. Onnistuneen esityk-

seen vaikutti oppilaiden aktiivisuus ja luovuus tunnilla.

6 POHDINTA

Opinnadytetydn tarkoituksena oli johdatella lukiolaisia itse I6ytamaan ratkaisuja tupakoinnin
aiheuttamiin terveyshaittoihin ja lisata heidén tietamystaan tupakoinnin lopettamisesta. Tar-
koituksena oli antaa nuorille miettimisen aihetta tupakoinnista ja nuuskan kaytosta. Ajatuk-

sena oli tuoda yhdessa esiin oppilaiden asenteita ja kokemuksia tupakasta.

Vuosikymmenien ajan on kaytetty erilaisia valistustapoja tupakasta, mutta mika saa nykyajan
nuorison ymmartamaan tupakoinnin vaarallisuuden? Terveys 2015- hankkeen tavoitteena on
véhentda 16- 18-vuotiaiden tupakoitsijoiden maara alle 15 %:iin. Lisaksi nuorten alkoholin ja
huumeiden kayttoon liittyvat terveysongelmat kyettdisiin hoitamaan asiantuntevasti eivatka
ne ole yleisempia kuin 1990-luvulla. Nuoret suhtautuvat tupakointiin kielteisesti kymmeneen
ikdvuoteen asti. Terveystiedon opetukseen tulee siséllyttaa riittdva maara tupakointia kasit-
televid oppitunteja jokaisena opiskeluvuonna. Oppilaan myodnteinen tai kielteinen asennoitu-
minen tupakointiin on usein peruskoulun 4.-7. luokalla. Oppituntien painopisteen tulisi olla
ala-asteen viimeisella luokalla ja erityisesti yla-asteella. Vaikka ylaasteella suurin huomio
tuleekin kiinnittdd tupakoinnin aloittamisen ehkaisyyn, on ohjelmassa syyta kasitella myos

tupakoinnin lopettamista.

Terveyskyselyjen perusteella ndyttda kokoajan, etté nuorten tupakointi on laskenut. Tulisiko
nuorten tupakointiin puuttua jo varhaisemmalla ialla, jolloin esikuvana lapsille ovat aikuiset?
Talldin tulisi jokaisen vanhemman puuttua omaan tupakointiin. Oppilaitoksissa opettajien

tulisi suosia savutonta ilmapiiria, eivatka nain ollen opettajat polttaisi tydaikanaan.

Nuoret kokevat tietyssé ikdvaiheessa “’kapinointivaiheen”, jossa tahtovat uhmata auktoriteet-
teja. Usein tassa vaiheessa nuori haluaa toimia vastoin auktoriteettia, jolloin tavallinen luen-
totyyppinen valistus ei ole yhta tehokasta kuin alle kymmenen ikévuoden aikoihin. Talldin

nuorille tehokkain valistuskeino olisi toiminnallinen draamakasvatus. Draamakasvatuksessa
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oppiminen ja merkitysten luominen tapahtuvat tehtévien kautta yhdessa toisten oppijoiden
kanssa. Siina voi toimia toisin kuin muussa elaméassd ja opetuksessa. Draamakasvatuksessa
tarinoiden kautta verrataan fiktiivisen ja sosiaalisen todellisuuden kokemuksia keskenaan eli
tutkitaan kuvia ja metaforia maailmasta, jossa elamme. Oppiaineena se on tarinoiden kerto-
mista monella eri tavalla: sanallisesti, kehollisesti, visuaalisesti ja spatiaalisesti. Ajatellaan,

ettd kun nuoret osallistuvat itse opetukseen saadaan enemman positiivisia tuloksia.

Kukaan ohjaajista ei ollut ennen opinndytetytn toteutusta tutustunut tarkemmin draamaope-
tukseen. Opinndytetyon kannalta oli tarkeda saada kaikki opiskelijat osallistumaan, myos
ryhman hiljaisimmat. Naytelma mahdollisti sen, etta osallistujat saivat valita my6s pienem-
man roolin itselleen. Ohjaajat huolehtivat ryhmien jakamisesta pienempiin ryhmiin, jolloin
niissa saattoi tydskennella yhdessa myds sellaisia opiskelijoita, jotka eivat valttamatta muu-
ten ole juurikaan tekemisissa toistensa kanssa. Nain kenenkaén ei tarvitse jaada ulkopuolisek-
si, tai tulla viimeisend valituksi ryhmaan. Keskustelu esitysten jéalkeen oli myos tarkeaa, jotta

opiskelijat saisivat purkaa tuotoksiaan ja niisté heranneita ajatuksia.

Ohjaajat kokivat toteutustavan virkistdvana vaihteluna. Tunnista saadusta palautteesta kavi
myds ilmi, ettd myods opiskelijat olivat tyytyvaisia, ettd saivat itse osallistua. Osa heista ei
kuitenkaan ollut vakuuttunut opetusmenetelman hyddyllisyydesta ja kokivat, ettei heidan
tietoutensa tupakoinnin haitoista lisdantynyt. Ohjaajat itse kokivat kuitenkin tavoitteidensa
toteutuneen, koska he luottavat siihen, ettd lukioikaiset tietavat tupakoinnin aiheuttamista
fyysisista haitoista jo kohtalaisen hyvin. Naytelmista kavi myos ilmi, ettd monet ymmartavat
ystavien esimerkin vaikuttavan my®és omaan kayttaytymiseen. Monet nuoret tietévat yllatta-
vankin paljon tupakoinnin haitoista, mutta eivat valttdmattd mieti niitd. Draaman avulla opis-
kelijat pystyivat tuomaan esille omia mielikuviaan ja kokemuksiaan. Draamamenetelmien
avulla pystyy ryhmayttamaan opiskelijaryhmid. Tama lisda opiskelijoiden tunnetta siita, etta

he kuuluvat johonkin ryhmaan.
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